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Beschreibung 

Die Erfindung geht aus von einem Inhalationsgerat 
fdr eine zu inhalierende medizinische Substanz gemaB 
dem Oberbegriff des Anspruchs 1, wie es aus der 5 
WO 93/ 1 2823 bekannt ist. 

Ein typischer Einsatzfall fur ein solches Gerat ist ein 
akuter Asthmaanfall. Auf die Betatigung eines entspre- 
chenden Betatigungsorgans gelangt das Aerosol, wel- 
ches aus einem Treibgas sowie aus der darin befindli- 10 
chen und in diesem verteilten medizinischen Substanz 
besteht, aus dem dafOr vorgesehenen Vorratsbehalter 
durch eine Dtlse in den Luftkanal eines Mundstfickes, 
von wo es aktiv vom Patienten eingeatmet wird. Die 
Auslosung der Aerosol-Abgabe bzw. der Vernebelung 15 
kann elektronisch oder mechanisch folgen. 

Was bislang nicht erfaBt werden konnte, ist die Tatsa- 
che, ob auf Betatigung des Betatigungsorgans hin tat- 
sachlich eine Vernebelung stattgefunden hat oder nicht. 
Beispielsweise kann dies verhindert sein durch eine Ver- 20 
stopfung der DUse. Selbstverstandlich findet auch keine 
Vernebelung mehr statt, wenn der Vorratsbehalter des 
Aerosols geleert ist Dies kann zu Komplikationen fiih- 
ren, da der Patient vermeintlich die Medizin eingeatmet 
hat, welche fur die Bekampfung eines akuten Anfalls 25 
notwendig ist, dies tatsachlich dann jedoch nicht oder 
nur zum Teil zutrifft Eine nur teilweise Zufiihrung der 
vorgesehenen Dosis fiihrt beim Patient haufig zu dem 
Verlangen, durch nochmalige Inhalation die Wirkung 
der medizinischen Substanz zu steigern. Hierdurch kann 30 
ein gefShrlicher Zustand durch eine Oberdosierung ein- 
treten. Daruber hinaus verliert der den Patient betreu- 
ende Arzt die Obersicht ttber die Anzahl der applizier- 
ten Dosen innerhalb eines fest vorgegebenen Zeitinter- 
valls, wodurch eine verantwortungsvolle Behandlung 35 
von arztlicher Seite aus iiberaus erschwert wird. 

Es ist Aufgabe der vorliegenden Erfindung, das ein- 
gangs genannte Inhalationsgerat so weiterzubilden, daB 
die Vernebelung des Aerosols auf Betatigung des Beta- 
tigungsorgans hin sicher erkannt und ausgewertet wer- 40 
den kann. 

Diese Aufgabe wird mit den Gegenstanden der An- 
sprQche 1 oder 8 gelost. 

Vorteilhafte Weiterbildungen ergeben sich aus den 
dazugehorigen Unteranspriichea 45 

Der Kern dieser Lasung ist demnach darin zu sehen, 
daB unmittelbar an der Diise, an welcher die Vernebe- 
lung des Aerosols stattfindet, ein thermischer Sensor 
angeordnet ist Dieser erlaubt es, aufgrund der Erken- 
nung der Betatigung und der bei der Vernebelung auf- 50 
tretenden Abklihlung des Treibgases, die Vernebelung 
des Aerosols positiv zu erfassen, dadurch, daB die Ab- 

Sensors fuhrt und ein eindeutiges elektrisches Signal 
erzeugt werden kann. Fehlfunktionen wie verstopfte 55 
Dilsen oder ein leerer Vorratsbehalter des Aerosols 

In einem speziellen und einfachen Ausftlhrungsbei- 
spiel erzeugt die Auswerteelektronik ein Warnsignal bei 
fehlender Vernebelung und ein Signal, welches die An- go 
zahl der noch im Vorratsbehalter enthaltenen Inhala- 
tionsdosen reprasentiert. Diese Signale werden mittels 
einer geeigneten Anzeige oder, im Fall der Warnung, 
mit einer akustischen Meldung dem Patienten mitge- 
teilt Durch die Oberwachung der Vernebelung kann 55 
der Anwender gewarnt werden, wenn keine Vernebe- 
lung stattgefunden hat, er also keine medizinische Sub- 
stanz inhaliert hat, wie dies bei einem leeren Vorratsbe- 
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halter oder aber insbesondere auch bei einer verstopf- 
ten DUse der Fall ist. 

GemaB einer weiteren Ausfiihrungsform ist vorgese- 
hen, daB ein weiterer thermischer Sensor auBerhalb des 
Stromungsweges des Aerosols angeordnet ist, welcher 
ein Referenzsignal erzeugt, das ebenfalls zur Auswerte- 
elektronik gefuhrt wird und mit dem Signal vom ersten 
thermischen Sensor so verkniipft wird, daB das Ergebnis 

zulaBt Die Verkniipfung kann beispielsweise innerhalb 
eines Differenzverstarkers erfolgen, wo der zeitliche 
Verlauf der Differenz der Temperatur am ersten ther- 
mischen Sensor unmittelbar an der Diise und der Umge- 
bungstemperatur gebildet werden kann. Die nachge- 
schaltete Auswerteelektronik erhalt dann dieses Diffe- 
renzsignal, wobei dessen Integration in geeigneten 
Grenzen einen Wert liefert, der mit Hilfe einer in einem 

hung hin auf die vernebelte Aerosolmenge ftihrt. Durch 
die quantitative Erfassung kann dem Patienten nach je- 
der Inhalation exakte Information daruber gegeben 
werden, ob eine weitere Inhalation erforderlich ist Die- 
se Oberwachungsmoglichkeit fuhrt zu einer hdheren 
Anwendungssicherheit der Inhalatoren und zu einer ef- 
fizienteren Therapie. 

UmfaBt die Auswerteelektronik gem3B einer noch 
weiteren Ausfiihrungsform einen Microcontroller, so ist 
diesem vorzugsweise ein Speicher fOr die Abspeiche- 
rung von Daten sowie eine serielle Schnittstelle zuge- 
ordnet ftlr eine Kommunikation mit einem externen 
Computer. 

Diese Ausfiihrungsform bietet dem betreuenden Arzt 
eine auf dem einschlagigen Gebiet Kontrollmoglichkeit 
dahingehend, ob der Patient nach seinen Vorgaben tat- 
sachlich die verschriebene Anzahl von Inhalationsdosen 
inhaliert hat und innerhalb welchen Zeitraumes dies er- 
folgt ist. Eine Fiille von in den Speicher zu schreibenden 
Daten und damit verbundenen Funktionen sind moglich. 
So kann der Arzt beispielsweise auch ein Zeitintervall 
vorgeben, nach welchem eine weitere Inhalation durch- 
zufUhren ist und durch eine im Modul vorhandene Echt- 
zeituhr ein optisches und/oder akustisches Signal er- 
zeugt wird, um den Patienten an die weitere Inhalation 

Die Funktionen konnen ilberwacht und ihre Durch- 
fuhrung oder aber ihr Scheitern ebenfalls in dem Spei- 
cher abgelegt werden. Bei einem weiteren Besuch bei 
dem betreuenden Arzt kSnnen diese Daten dann uber 
die serielle Schnittstelle ausgelesen und vom Arzt inter- 
pretiert werden. Zum Beschreiben bzw. zum Auslesen 
des Speichers ist das Elektronikmodul Ober die serielle 
Schnittstelle — wie schon erwfihnt — mit einem exter- 
nen Computer zu verbinden. 

Die Prasenz der Auswerteelektronik beim erfin- 
dungsgem&Ben Inhalationsgerat ermoglicht weitere 
Funktionen: gemaB einer weiteren Ausfiihrungsform 
kann der Vorratsbehalter fur das Aerosol als Austausch- 
teil ausgebildet sein, so daB er 16sbar in das Inhalations- 
gerat einsetzbar ist Die AuBenseite des 16sbaren Vor- 
ratsbehalters kann optisch kodierte FlSchen aufweisen, 
wie sie beispielsweise bekannt sind bei der sogenannten 
DX-Kodierung von Kleinbildfilmpatronen in der Foto- 

daB sie die in diesem Code enthaltene Information de- 
kodieren kann. Diese Informationen konnen beispiels- 
weise die Angaben fiber den Wirkstofftyp der medizini- 
schen Substanz im Aerosol sowie dessen Verfallsdatum 
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in den Mikrocontroller der Auswerteelektronik r 
spielsweise den vom Arzt eingegebenen Angaben hin- 
sichtlich des Wirkstofftyps verglichen werden. P- AU 
weichungen kann ein Alarmsignal ausgekist v 
Die bereits angesprochene Echtzeituhr im Elektronik- 
modul kann herangezogen werden, urn das Verfallsda- 
tutn der medizinischen Substanz im Aerosol zu uberprfi- 
fen und bei Oberschreitung desselben Alarm auszulO- 



iiber hinaus noch eine elektrische Verbindung herge- 
stellt werden muBte. 

Der thermische Sensor bzw. die thermischen Senso- 
ren sind vorzugsweise NTC-Widerst5nde, Thermistoren 
oder Oberflachen-Thermoelemente, also Elemente, die 
ihre elektrischen Eigenschaften bei einer Temperatur- 
anderung in auswertbarer Weise Sndern. 

Die Auswerteelektronik kann durch einen Mikro- 
controller realisiert werden, oder aber als kundenspezi- 
" Bei dieser Ausfuhrungsform kann der austauschbare io fischer Schaltkreis, in welchera alle erforderlichen elek- 
Vorratsbehalter auch selbst ttber einen elektronischen tronischen Funktionen integriert sind, ausgeftihrt wer- 
Speicher verfiigen, wobei die in ihm gespeicherten Da- den. Diese Ausfiihrung ermoglicht es, den Platzbedarf 
ten von der Auswerteelektronik ausgelesen werden fur die Auswerteelektronik und den Strombedarf und 
konnen bzw. diese Daten in den Speicher schreiben wegen der damit verbundenen Reduzierung des Batte- 
kana Dieser Speicher kann zusatzlich zu der angespro- 15 rievolumens, den gesamten Volumenbedarf fur das 
chenen optischen Kodierung vorgesehen sein oder aber Elektromodul zu reduzieren. Die Platine des Elektromk- 
auch nur fur sich genommen. Zum Datenaustausch zwi- moduls kann vorteilhafterweise in SMD-Techmk ausge- 
schen Inhalator und einem externen Computer, der bei- fuhrt sein. Der Mikrocontroller kann aus Platz- und Ko- 
spielsweise beim behandelnden Arzt steht, kann ein stengrunden ohne IC-Gehause in Chip On Board 
steckbares EEPROM-Modul eingesetzt werden, wel- 20 (COB)- oder per Tape-Automated Bonding 
ches ohne Energieversorgung seine Information behalt. (TAB)-Technik bestUckt werden. Die Anzeigeeinheit 
Der externe Computer verfugt fiber einen Adapter, und die notwendigen Batterien werden fiber einen ge- 
ilber den Daten in das EEPROM-Modul geschrieben klippsten Kunststoffrahmen auf der Platine fixiert und 
und auch aus diesem gelesen werden konnen. Ober die- fiber Leitgummi bzw. Kontaktfedern elektnsch mit die- 
ses Speichermodul konnen einerseits dem Gerat die In- 2 5 ser verbunden. 

formation fiber den Wirkstofftyp und die Behandlungs- Ein Ein- und Ausschalten des Gerates kann ohne zu- 

vorschrift mitgeteilt werden und andererseits legt das satzlichen Bedienungsschritt durch Abziehen bzw. Stek- 

Gerat selbst die Ist-Therapiedaten hier ab. ken der VerschluBkappe des Inhalationsgerates erfol- 

Bei einer weiteren Ausfuhrungsform kann am Mund- gen. Bleibt die Kappe langer geoffnet, schaltet sich die 

stuck des Inhalators ein Sensorkontakt vorhanden sein. 30 Elektronik nach einer bestimmten festgelegten^ Zeit 

Das Signal dieses Senorkontaktes wird der Auswerte- selbstandig in einen sogenannten "Sleep Mode" und 

elektronik zugefuhrt. Damit kann geprUft werden, ob wird durch Auslosen einer Inhalation automatisch ge- 

der Patient bei korrekter Vernebelung die medizinische weckt. Bei aufgesteckter VerschluBkappe kann eine me- 

Substanz tatsachlich erhalten hat Es wird verhindert, chanische Verriegelung vorgesehen sein, welche eine 

daB eine an sich korrekte Vernebelung, die in den freien 35 Auslosung der Vernebelung unmoglich macht. 

Raum erfolgte, also den Patienten uberhaupt nicht er- Die Anzeigeeinheit kann vorzugsweise ein LCD mit 

reicht hat, im Speicher als applizierte Dosis eingetragen einer 3-stelligen 7-Segment-Anzeige sowie einem Sym- 

w ird. bol fur die Tagesdosiswarnung, Batteriewarnung und 

Es sei an dieser Stelle nochmals hervorgehoben, daB Anzeige eines Geratefehlers sein. 

Voraussetzung Kir alle diese erwahnten Kontrollmog- 40 Wird ein neu befullter Vorratsbehalter des Aerosols 

lichkeiten die Ausstattung des Inhalationsgerates mit in dem Inhalationsgerat eingesetzt, so muB am Elektro- 

einem thermischen Sensor unmittelbar an der Dfise, wo nikmodul ein Reset-Taster betatigt werden, wobei dann 

das Aerosol vernebelt wird, und einer Vorrichtung zur die Restdosis auf einen Wert gesetzt wird, der einer 

Erkennung der Betatigung des Betatigungsorgans sowie Behalterf fillung entspricht. Diese Funktion kann gemaB 

mit einer Auswerteelektronik, die die Signale von die- 45 einer weiteren Ausfuhrungsform auch mittels der Vor- 

sem Sensor und der Betatigungserkennung auswertet, richtung zur Erkennung der Betatigung, die sowohl 

j st beim Betatigen des Betatigungsorgans, als auch beim 

Das eingangs erwahnte Elektronikmodul als von dem Behalterwechsel ein Signal an die Auswerteelektronik 

eigentlichen Inhalationsgerat unabhangig zu handha- gibt, realisiert werden. Der Reset-Taster wird dann 

bende Teil, das selbst Gegenstand des Handelsverkehrs 50 nicht benotigt 

sein kann, weist erfindungsgemaB ein eigenes Gehause Der Inhalationsvorgang beim erfindungsgemaBen In- 

auf, welches an das Inhalationsgerat 16sbar befestigbar halationsgerat kann im Obrigen elektronisch ausgelost 

ist, wobei es von sich abragend den wenigstens einen werden. Die hierfiir erforderliche Elektronik kann eben- 

thermischen Sensor, welcher in unmittelbarer Nahe der falls in dem Elektronikmodul untergebracht sein. Fehl- 

DOsenoffnung im Inhalationsgerat anzuordnen ist, auf- 55 auslosungen werden weitgehend durch einen Sensor- 

we i s t. kontakt am Mundstiick verhindert. 

Das Elektronikmodul kann unabhangig vom Inhala- Nachfolgend wird das erfindungsgemaBe Inhalations- 
tor gefertigt und gepruft werden. Erst beim letzten Fer- gerat anhand eines Ausfuhrungsbeispiels naher erlau- 
tigungsschritt wird das Elektronikmodul an das Gerat tert. Hierbei zeigt: 

angeklippst und das Komplettgerat endgepruft. Es kann m Fig- 1 eine Vorderansicht des Inhalationsgerates mit 

aber auch unabhangig von einem konkreten Inhala- seitlich angeklippstem Elektronikmodul, 

tionsgeratetyp selbstandig vertrieben werden und als Fig. 2 eine Seitenansicht des Inhalationsgerates aus 

Zubehorteil dienen. Fig. 1, 

GemaB einer vorteilhaften Weiterbildung ist auch der Fig. 3 die Aufsicht auf das Gerat gemaB den Fig. 1 

erwahnte zweite thermische Referenzsensor an dem 65 und 2, 

Elektronikmodul angeordnet, wodurch die gesamte Ein- Fig. 4 ein Prinzipschaltbild der Auswerteelektronik, 

heit sehr kompakt wird, da dieser zweite Sensor nicht Fig. 5a bis 5c zeithche Verlaufe von Ausgangssigna- 

etwa am Inhalationsgerat anzubringen ist, zu dem dar- len.und 
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Fig. 6 einen zeitlichen Verlauf der Integration des 
Differenzsignals zwischen dem thermischen Sensor an 
der Diisenoffnung und dem Referenzsensor. 

Die Fig. 1 bis 3 zeigen Ansichten des Inhalationsgera- 
tes, wobei dies lediglich Prinzipdarstellungen sind und 5 
tatsSchlichen Schnittansichten nicht entsprechen. 

Das Inhalationsger&t i weist einen Vorratsbehalter 2 
fur ein Aerosol auf. Der Vorratsbehalter 2 ist lflsbar mit 
einem Geh&use verbunden, welches ein Mundstiick 6 
mit darin verlaufendem Luftkanal 7 aufweist. Durch ei- ic 
ne nicht dargestelltes Betatigungsorgan wird eine Dosis 
des Aerosols aus dem Vorratsbehalter 2 in die Dttse 4 
eingelassen, wo es vernebelt wird. Diesen Nebel atmet 
der Patient durch den Luftkanal 7 ein. 

Bei diesem Vorgang bewegt sich der Vorratsbehalter 15 

2 und lost iiber die Vorrichtung zur Erkennung der Be- 
tatigung 8 ein Signal aus, welches der Auswerteelektro- 
nik 31 zugefilhrt wird. Unmittelbar an der Offnung der 
Duse 4 ist der erste thermische Sensor 5 angeordnet. 
Findet nun eine Vernebelung an der Duse 4 statt, so 20 
entspannt sich das Treibgas und die Temperatur sinkt 
im Bereich der DOsenSffnung ab. Diesen Temperatur- 
abfall detektiert der thermische Sensor 5 und erzeugt 
ein entsprechendes Signal, welches ebenfalls der Aus- 
werteelektronik31 zugefuhrt wird. 25 

Wie bereits erwahnt, ist das Elektronikmodul 3 an das 
Inhalationsgerat 1 angeklippst und selbstandig hand- 
habbar. Es ist von kompakter Bauweise und enthalt alle 
notwendigen Komponenten, von denen in den Fig. 1 bis 

3 die Batterien 36 und die optische Anzeige 34 mit Be- 30 
zugszeichen versehen sind. Die optische Anzeige be- 
steht vorzugsweise aus einer 3-stelligen 7-Segment- 
LCD- Anzeige. Das Prinzipschaltbild der Auswerteelek- 
tronik 30 ist in Fig. 4 dargestellt; 

Kernstuck ist eine Auswerteelektronik 31, der das Si- 35 
gnal der Vorrichtung 8 zur Erkennung der Betatigung 
und das Signal vom thermischen Sensor 5 zugefiihrt 
wird. Aktiviert wird die Auswerteelektronik erst dann, 
wenn der Kontakt 33 geschlossen ist, was dann der Fall 
ist, wenn die VerschluBkappe des Ger&tes entfernt wor- 40 

Gespeist wird die Schaltung durch die Batterie 36. Die 
Anzeige erfolgt fiber die bereits erwBhnte Anzeigeein- 
heit34. 

SchlieBlich ist noch ein Reset-Schalter 35 vorgesehen, 45 
der betatigt werden muB, wenn ein neu befullter Vor- 
ratsbehalter in das Inhalationsgerat 1 eingesetzt wird, so 
daB die verbleibende Restdosis auf einen Wert im Spei- 
cher der Auswerteelektronik 31 so gesetzt wird, daB er 
einer Fiillung des Vorratsbehalters entspricht. 50 

Die Signalaufbereitung wird kurz anhand der Fig. 5 
und6erlautert. 

Fig. 5a zeigt den Verlauf der Spannung U, am thermi- 
schen Sensor 5. Mit der Entspannung des Treibgases an 
der Duse 4 und mit der damit einhergehenden Abkilh- 55 
lung des Sensors 5 steigt die Spannung U L zunachst steil 
an und fallt nach dem Vernebelungsvorgang entspre- 
chend der thermischen Zeitkonstante auf ihren ur- 
sprilnglichen Wert ab. 

Fig. 5b veranschaulicht den zeitlichen Verlauf einer 60 
Ausgangsspannung U2 eines frequenzselektiven Ver- 
starkers, an dessen Eingang die Spannung Ui aus Fig. 5a 
anliegt. Man erkennt, daB U 2 im Falle der Vernebelung 
(Ereignis) einen ausgepragten Impuls aufweist 

Die Spannung U 2 wird beispielsweise einem Kompa- 65 
rator zugefuhrt, der im Ruhezustand eine konstante po- 
sitive Ausgangsspannung hat und bei korrekter Verne- 
belung einen negativen Impuls abgibt bzw. im Ereignis- 
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zeitpunkt kurzzeitig die Spannung Null annimmt Die 
Spannung U 3 ist das digitale Eingangssignal fur die aus- 
wertende Elektronik. Verstirker und Komparator k6n- 
nen Teil der Auswerteelektronik sein. 

Fig. 6 schlieBlich zeigt die Moglichkeit der elektroni- 
schen Auswertung, wenn ein weiterer thermischer Sen- 
sor (nicht dargestellt) als Referenzsensor vorhanden ist, 
welcher der Umgebungstemperatur ausgesetzt ist Mit 
Hilfe eines Differenzverstarkers kann namlich der zeitli- 
che Verlauf der Differenz zwischen der Umgebungs- 
temperatur und der Temperatur an der Dtise 4 im Inha- 
lationsgerat 1 gebildet werden und einem Analog-Digi- 
tal-Wandler einer im Mikrocontroller enthaltenen Re- 
cheneinheit zugefuhrt werden. Die Integration dieses 
Signals Ui aus Fig. 6 in geeigneten Grenzen ti und 4 
lief ert eine GrOBe 




die mit Hilfe einer in einem ROM-Speicherbaustein der 
Recheneinheit abgelegten, eindeutigen Beziehung auf 
die tatsachlich vernebelte Aerosolmenge Q fOhrt. 

Patentansprtlche 

1 . Inhalationsgerat mit 

— einem Vorratsbehalter flir ein aus Treibgas 
und darin verteilter, zu inhalierender medizini- 
scher Substanz bestehendes Aerosol, 

— einem Betatigungsorgan und einem in sei- 
nem Inneren einen Luftkanal aufweisenden 
Mundstiick, wobei nach Betatigung des Betati- 
gungsorgans Aerosol aus dem Vorratsbehalter 
durch eine Duse in den Luftkanal des Mund- 
stiickes zum aktiven Einatmen der medizini- 
schen Substanz tritt, 

— einem Elektronikmodul (3) mit einer Aus- 
werteelektronik (31) zur FunktionsOberwa- 
chung, und 

— mit einer Anzeigevorrichtung (34) zur Aus- 
gabe des von der Auswerteelektronik (31) er- 
zeugten Auswerteergebnisses 

dadurch gekennzeichnet, daB der Auswerteelek- 
tronik (31) Signale von wenigstens einem, im Str5- 
mungsbereich der Dttse (4) angeordneten thermi- 
schen Sensor (5) und von einer Vorrichtung (8) zur 
Erkennung der Betatigung zugefuhrt werden. 

2. Inhalationsgerat nach Anspruch 1, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB die Auswerteelektronik (31) ein 
Warnsignal erzeugt, wenn keine Vernebelung statt- 
gefunden hat. 

3. Inhalationsgerat nach Anspruch 1 oder 2, da- 
durch gekennzeichnet, daB ein zweiter thermischer 
Sensor auBerhalb des Stromungsweges des Aero- 
sols angeordnet ist und ein Referenzsignal erzeugt, 
welches zur Auswerteelektronik (30) gefOhrt wird 
und mit dem Signal vom ersten thermischen Sensor 
(5) so verknflpft wird, daB das Ergebnis einen Rtlck- 
schluB auf die abgegebene Aerosolmenge zulaBt. 

4. Inhalationsgerat nach einem der AnsprQche 1 bis 
3, dadurch gekennzeichnet, daB die Auswerteelek- 
tronik (31) durch einen Mikrocontroller oder durch 
einen kundenspezifischen Schaltkreis realisiert ist, 
dem ein Speicher sowie eine serielle Schnittstelle 
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zugeordnet ist, mittels derer von auBen Daten in 
den Speicher geschrieben werden bzw. aus dem 
Speicher ausgelesen werden konnen. 

5. Inhalationsgerat nach einem der Anspruche 1 bis 

4, dadurch gekennzeichnet, daB der Vorratsbehal- 5 
ter (2) losbar in das Inhalationsgerat (1) einsetzbar 
ist, und an seiner AuBenseite optisch kodierte Fla- 
chen aufweist, wobei das Elektronikmodul (3) die 
im Code enthaltene Information decodieren kann. 

6. Inhalationsgerat nach Anspruch 5, dadurch ge- w 
kennzeichnet,daB der austauschbare Vorratsbehal- 
ter (2) einen elektronischen Speicher aufweist, wo- 
bei die in ihm gespeicherten Daten von der Aus- 
werteelektronik (31) gelesen werden konnen bzw. 
diese Daten in den Speicher schreiben kann. 15 

7. Inhalationsgerat nach Anspruch 6, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB der Speicherbaustein im aus- 
tauschbaren Vorratsbehalter (2) als EEPROM-Mo- 
dul ausgebildet ist. 

8. Elektronikmodul zur Funktionsuberwachung des 20 
Inhalationsgerates nach einem der Anspruche 1 bis 

7, dadurch gekennzeichnet, daB es am Inhalations- 
gerat losbar befestigbar ist, und daB es von sich 
abragend den wenigstens einen thermischen Sen- 
sor (5) aufweist, derart, daB der Sensor (5) nach 25 
Herstellung der Verbindung mit dem Inhalations- 
gerat (1) dicht an der Offnung der Diise (4) anliegt. 

9. Elektronikmodul nach Anspruch 8, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB auch der zweite thermische Sen- 
sor an ihm angeordnet ist 30 

10. Elektronikmodul nach Anspruch 8 oder 9, da- 
durch gekennzeichnet, daB der thermische Sensor 
(5) bzw. die thermischen Sensoren NTC-Wider- 
stande, Thermistoren oder Oberflachen-Thermo- 
elemente sind. 35 
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